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Training in Shared Decision Making

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

ein Grofdteil der onkologischen Patientinnen wiinscht sich
von ihrer/m Arztin/Arzt detaillierte Informationen tber die
eigene Erkrankung sowie eine starkere Beteiligung an rele-
vanten Behandlungsentscheidungen.

Durch eine starkere Patientenbeteiligung kénnen Entschei-
dungskonflikte und damit auch psychische Belastungen
auf Patientenseite reduziert werden: Studien zeigen, dass
Patientinnen zufriedener mit der Behandlung sind und we-
niger Angst haben, wenn sie im Sinne des Shared Decision
Making (dt: Partizipative Entscheidungsfindung) an Ent-
scheidungen beteiligt wurden.

Arztgesprdche, in denen iiber verschiedene Behandlungs-
moglichkeiten informiert wird und die eine Behandlungs-
entscheidung nach sich ziehen, nehmen hierbei eine
zentrale Rolle ein. Diese Gesprdche stellen hohe Anfor-
derungen an die/den Arztin/Arzt, da sie spezifische Ge-
sprachskompetenzen erfordern, die nicht Bestandteil an-
derer Aus- und Fortbildungen sind.

In Kooperation der Universitdtskliniken Heidelberg und
Hamburg werden von Mai 2016 bis April 2017 im Rahmen
einer Studie zwei Arten von SDM-Trainings angeboten. Das
Angebot orientiert sich dabei an der Arbeitsrealitat der
Arzte und kommt lhnen 6rtlich und zeitlich entgegen:

1. SDM-Einzel-Training: Individuelles, bedarfsorientiertes
Coaching vor Ort

2. SDM-Online-Training: Orts- und zeitunabhéngige Bear-
beitung am eigenen Computer

Wir mochten Sie herzlich einladen, an dem Training und der
zugehorigen Studie teilzunehmen!

Mit freundlichen GriiRen

PD Dr. med. C. Bieber
Dr. rer. nat. K. Gschwendtner

M.Sc.-Psych. Nicole Mller

Das Training

Ziele beider Trainings

e Vermittlung notwendiger kommunikativer Kompe-
tenzen, um Patienten bei medizinischen Entscheidungen
stdrker beteiligen zu kdnnen

e Informationsaustausch und Transparenz im Arzt-
Patienten-Gesprdch erhéhen

e Herbeiftihren und Umsetzen einer gemeinsamen Be-
handlungsentscheidung

e Ermitteln, welche Behandlungsziele dem Patienten am
wichtigsten sind

e Addquater Umgang mit Befiirchtungen und Erwar-
tungen von Patienten

e Giinstige Strategien der Risikokommunikation und un-
terstiitzender Einsatz von Entscheidungshilfen

Rahmenbedingungen
Zeitdauer: 2 Stunden

Ort: Beim personlichen Training vor Ort an lhrer Arbeits-
stelle oder als Online-Training

CME-zertifiziert

Teilnahmebedingungen

Die Trainings richten sich an Arztinnen und Arzte, die in der
Versorgung von Brust- und Darmkrebspatientinnen und
-patienten tatig sind. Da die Trainings im Rahmen eines von
der Deutschen Krebshilfe geférderten Projekts evaluiert
werden, konnen wir beide Trainings sowie Material kosten-
los zur Verfiigung stellen.

Die Teilnahme an einem Training setzt die Teilnahme an der
dazugehdrigen Evaluationsstudie voraus.

Die Evaluationsstudie

Ziele der Studie

In dieser Studie sollen die Trainingseffekte zweier neuar-
tiger CME-zertifizierte SDM-Trainingsstrategien evaluiert
werden.

Methode

In der randomisiert-kontrollierten Studie werden 180
onkologisch tdtige Arztinnen und Arzte einbezogen, die
randomisiert einer der zwei Trainingsstrategien oder
der Kontrollgruppe zugeteilt werden. Um die Trainings-
effekte zu messen, werden Konsultationen mit Schau-
spielpatienten (SP) per Video aufgezeichnet und im An-
schluss von unabhdngigen Beurteilern eingeschatzt. Der
Aufwand fiir die teilnehmenden Arzte ist iiberschaubar.

Studiendesign

To: Vor dem Training (N = 180 Arzte):
Videoaufzeichnung von einem Konsultationsgesprach
mit SP; Bearbeitung eines Fragebogens zu diesem
Gesprach (ca. 1 h)

v v

Training 1 Training 2
(N = 60): Training (N=60):
vor Ort (2 h) Online-Training (2 h)

v v v

T1: Nach dem Training (N = 180 Arzte):
Videoaufzeichnung von Konsultationsgesprdach mit
einem SP; Bearbeitung eines Fragebogens zu diesem
Gesprach (ca. 1 h)

v v v

T2: 3 Monate nach T1 (N = 180 Arzte):
Bearbeitung eines Fragebogens (ca. 0,5 h); Bei 10%
der Teilnehmer eine weitere Videoaufzeichnung von
einem Konsultationsgesprach mit SP

Kontrolle (N = 60):

Online-Training wird nach Studien-
abschluss angeboten(2 h)




